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A Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica de Santa Catarina (DIVE/SC) divulga o boletim n° 01/2023
sobre a situacdo epidemioldgica da febre amarela (FA), vigilancia de epizootias em Primatas Ndo Humanos —
PNH (macacos) da Semana Epidemioldgica (SE) 01/2023 a 5/2023 (01/01/2023 a 04/02/2023).

SITUACAO EPIDEMIOLOGICA

>>> Vigilancia de casos humanos

A vigilancia de casos humanos é feita por meio da notificacio de casos com sintomatologia compativel
com FA. Todo caso suspeito deve ser imediatamente comunicado por telefone ou e-mail as autoridades
de saude (em até 24 horas), por se tratar de doenga grave com risco de dispersao para outras dreas do
territorio nacional e internacional.

Em 2022, entre a SE 01 a 52 (02/01/2022 a 31/12/2022), foram notificados 99 casos humanos
suspeitos de FA, sendo que os 98 foram descartados, e 1 caso foi confirmado (evoluiu para ébito) com local
provavel de infeccdo em Tocantins-TO.

Ja em 2023, entre a SE 01 a 05 (01/01/2023 a 04/02/2023), foram notificados 8 casos humanos
suspeitos de FA, sendo que todos foram descartados (tabela 1 e 2).

Tabela 1. Casos notificados de febre amarela, segundo classificagdo. SC, 2023*

Casos Obitos
n % n %

Classificagao

Confirmados

Autdctones

Importados
Descartados 8 100
Em investigacao

Total Notificados 8 100
Fonte: SINAN NET (com informagdes até 06 de fevereiro de 2023). *Sujeito a alteragGes.
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Tabela 2. Distribuigdo dos casos humanos notificados, por municipio de residéncia e classificagdo. SC, 2023*

Local
o . Municipio de Provavel Notificado Em Confirmado Descartad
Regido de Saude s ia de . .
Residéncia ~ s investiga¢do s o
Infec¢ao

(LPI)
Foz do Rio Itajai Balnedrio Camboriu 1 1
Médio Vale do Itajai Pomerode 1 1
Nordeste Itapoa 1 1
Planalto Norte Itaidpolis 1 1
Papanduva 1 1
Serra Catarinense Lages 1 1
Laguna Armazém 1 1
OUTROS ESTADOS 1 1
TOTAL 8 0 0 8

Fonte: SINAN NET (com informagdes até 06 de fevereiro de 2023). *Dados sujeitos a alteragdes.

Quando se analisa o periodo de monitoramento atual (julho/2022 a junho/2023), foram notificados
42 casos suspeitos, sendo que 42 foram descartados (35 pelo critério laboratorial e 7 pelo critério clinico-
epidemioldgico) (Figura 1).

Figura 1. Casos humanos notificados por febre amarela, segundo classificacdo e SE de inicio dos sintomas. SC,
jul/2022 a jun/2023*,
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Fonte: SINAN NET (com informagdes até 06 de fevereiro de 2023). *Dados sujeitos a alteragdes.

>> Vigilancia de Epizootias em Primatas Nao Humanos — PNH (macacos)

A vigilancia de epizootias em PNH consiste em captar informagGes sobre o adoecimento ou morte
desses animais e investigar oportunamente, a fim de detectar precocemente a circulagao do virus
amarilico e subsidiar a tomada de decisao para a adog¢do das medidas de prevencao e controle.
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No ano de 2022, entre a SE 01 a 52 (02/01/2022 a 31/12/2022), foram notificadas 143 epizootias de
PNH em 22 municipios de Santa Catarina. Neste periodo, do total de PNH acometidos, 29 (20%) tiveram a
causa do 6bito indeterminada (sem possibilidade de diagndstico devido a auséncia de coleta de amostras
para analise), 5 (4%) permanecem em investigacdo, e 109 (76%) foram descartados.

Ja em 2023, entre a SE 01 a 05 (01/01/2023 a 04/02/2023), foram notificados 14 epizootias em PNH
em 2 municipios de Santa Catarina. Neste periodo, do total de PNH acometidos, 3 (21%) tiveram a causa do
6bito indeterminada, 5 (36%) permanecem em investigacao, e 6 (43%) foram descartadas (Tabela 3 e Figura
2)

Tabela 3. Distribuicdo do nimero de PNH acometidos, por municipio de ocorréncia e classificagdo. SC, 2023*.

Regido de Saude Municipios Confirsmada Negativas Indeterminadas invesi?;agﬁo Total
Grande Florianépolis Floriandpolis 6 2 5 13
Laguna Tubar3o 1 1
Total 0 6 3 5 14

Fonte: SINAN NET (*com informagdes até 06 de fevereiro de 2023. Dados sujeitos a alteragdes).

Figura 2. Epizootias de PNH notificadas, segundo classificacdo e SE de ocorréncia. SC, 2023*.
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Fonte: SINAN NET (*com informacdes até 06 de fevereiro de 2023. Dados sujeitos a alteragdes).

O grande aumento no numero das notificagdes nos ultimos anos, bem como a confirmagdo da
doenga em alguns PNH, indica a manutenc¢do da circulagdo do virus da febre amarela e serve como alerta
para a adog¢do imediata de medidas de prevencao, especialmente a vacinacao da populacdo a partir dos 9

meses de idade, uma vez que a doenga nos PNH precede os casos humanos.

A sensibilidade dos municipios em notificar epizootias em PNH e a realiza¢do da coleta de amostras
oportunamente é fator determinante para a reducdo do risco de exposicdo das pessoas suscetiveis.

Os dois municipios que notificaram epizootias no ano de 2023 podem ser visualizados no mapa
abaixo (Figura 3).
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Figura 3. Epizootias de PNH segundo municipio de ocorréncia. SC, ggzajl
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Considerando o periodo de monitoramento atual de julho/2022 a junho/2023 (Figura 4) foram
notificadas 69 epizootias em PNH, em 13 municipios de Santa Catarina. Do total de PNH notificados, 45 (65%)
tiveram resultado negativo, 14 (20%) tiveram a causa do Obito indeterminado, e 10 (15%) estdo em

investigacao.

Figura 4. Epizootias de PNH notificadas, segundo classificacdo e SE de ocorréncia. SC, jul/2022 a jun/2023.
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Fonte: SINAN NET (com informagdes até 06 de fevereiro de 2023. Dados sujeitos a alteragdes).
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>> Imunizagao

A vacina contra a febre amarela é o Unico meio de preven¢do contra a doenca. E altamente
imunogénica, segura e confere protecdo a 95% a 99% dos vacinados. Desde julho de 2018, todo o estado de
Santa Catarina é Area com Recomendac3o de Vacina (ACRV). A vacina contra febre amarela é elaborada a
partir de virus vivo atenuado, que estimula a producdo de anticorpos contra a doenca. Esta indicado no
calendario vacinal a partir dos 9 meses de idade, exceto para aquelas em situacdo com condi¢Ges de
imunizacdo especial. Até o més de dezembro de 2022, a cobertura vacinal em Santa Catarina é de 74,59%,
atualizada de acordo com a estimativa populacional de 2021.

Na Figura 5, é possivel visualizar a situacdo de cada municipio. E importante destacar que a cobertura
vacinal em Santa Catarina ndo é homogénea, sendo fundamental o reforco nas dreas com percentual de
vacinados abaixo de 95%. Essa andlise é especialmente importante nos locais em que ha evidéncia da
circulacdo do virus da FA, bem como naqueles em que a andlise de risco aponta a possibilidade de
disseminacdo da doenca (Figura 5).

Figura 5. Cobertura vacinal de febre amarela. SC, 1994-2022*.
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Fonte: TABNET de 1994 até 2016 e SIPNI 2017 até dezembro de 2022*.
Data da pesquisa: 24/12/2022.

Coberturas vacinais calculadas com as doses acumuladas: Dose 1 (D1), dose inicial (DI), Dose fracionada (D) e Dose Unica (DU), conforme oficio
n° 506/2020/CGPNI/DEIDT/SVS/MS e oficio n2 602/2020/CGPNI/DEIDT/SVS/MS.

Populagdo: Estimativa CGIAE/SASNT/SVS/MS - 2021
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>> Eventos Supostamente Atribuiveis a vacina¢do ou Imunizagdo (ESAVI)!

Eventos Supostamente Atribuiveis a vacinagdo ou Imuniza¢dao (ESAVI) é qualquer ocorréncia médica
indesejada apds a vacinacdo e que, ndo necessariamente, possui uma relagdo causal com o uso de uma
vacina ou outro imunobioldgico (imunoglobulinas e soros heterélogos). Um ESAVI pode ser qualquer
evento indesejavel ou nao intencional, isto é, sintoma, doenca ou um achado laboratorial anormal
(CIOMS; WHO, 2012).

A partir do dia 12 de janeiro até o dia 10 de fevereiro de 2023, ndo foram notificados casos de ESAVI
grave pods-vacinacao pela vacina de febre amarela.

E importante destacar que a ocorréncia de ESAVIs pds vacina da FA, em especial os casos
considerados graves, embora raros, necessitam de atendimento médico imediato para avaliagcdo e conduta,
bem como serem feitas as investigaces pela Vigilancia Epidemioldgica.

>> Avaliagdo de risco para circulagao do virus da FA em SC

As caracteristicas ambientais do deslocamento da doenca sdo conhecidas a partir da notificacdo do
adoecimento e morte dos Primatas Ndo Humanos (PNH — macacos), para que assim seja possivel realizar a
coleta das visceras e identificar a circulacdo viral, bem como com os casos humanos confirmados. Com as
informacdes atualmente disponiveis, estudos de avaliacdo de risco que vem sendo realizados pela Diretoria
de Vigilancia Epidemioldgica de Santa Catarina em parceria com os estados do Rio Grande do Sul, Parana e
S3ao Paulo, Ministério da Saude e Fiocruz, sendo possivel estimar a velocidade de deslocamento do virus
pelos corredores ecoldgicos em 3 Km/dia.

No ano de 2021, o estado de Santa Catarina confirmou a circulagdo do virus da febre amarela em
nove (09) das dezessete (17) Regides de Salde: Alto Vale do Rio do Peixe, Carbonifera, Extremo Oeste,
Grande Floriandpolis, Laguna, Meio Oeste, Médio Vale do Itajai, Serra Catarinense e Planalto Norte. E
fundamental a vacinagdo de todas as pessoas ndo vacinadas, especialmente aquelas que residem ou
trabalham em dreas silvestres ou proximas as matas. Ressalta-se que toda a expansao da circulagdo do virus
estd associada a ocorréncia do ciclo silvestre da doenca, ndo havendo até o momento nenhum indicio da sua
urbanizagao.

1 Nota Técnica n2 255/2022-CGPNI/DEIDT/SVS/MS- atualiza a terminologia de "Eventos Adversos Pos-

Vacinagdo (EAPV)" para "Eventos Supostamente Atribuiveis a Vacinacdo ou Imunizacgdo (ESAVI).




